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FAKTOR INTERNAL PERAWAT
DALAM PELAKSANAAN UNIVERSAL PRECAUTION
DI IGD RSUD RAA SOEWONDO PATI

Noor Faidah
Progam Studi S1 Ilmu Keperawatan STIKES Cendekia Utama Kudus

ABSTRAK

Peran perawat yang salah satunya adalah sebagai care provider atau pemberi layanan
keperawatan memiliki resiko terhadap tertularnya penyakit dari pasien. Perawat di IGD
merupakan perawat dengan resiko tinggi dalam terpapar penularan penyakit dikarenakan
IGD merupakan pemberi pelayanan pertama saat pasien masuk Rumah Sakit. Universal
Precaution merupakan salah satu bentuk kewaspadaan yang harus dilaksanakan perawat
maupun tenaga kesehatan yang lain untuk menekan resiko penularan penyakit dari pasien
ke tenaga kesehatan maupun dari tenaga kesehatan ke pasien. Tujuan dari penelitian ini
sebagai operasional research untuk mengetahui faktor apa saja yang mempengaruhi pe-
laksanaan universal precaution oleh perawat di IGD RSUD RAA Soewondo Pati. Hasil
penelitian ini akan digunakan dalam rangka pengembangan program dalam peningkatan
pelaksanaan Universal precaution perawat di RSUD RA A Soewondo Pati khususnya untuk
perawat yang ada di IGD. Metode penelitian ini menggunakan desain korelasional dengan
pendekatan crossectional. Teknik sampling yang digunakan dalam penelitian ini adalah total
sampling dengan jumlah sampel 20. Analisis statistik yang digunakan dalam penelitian ini
adalah analisais chi square. Penelitian ini mendapatkan hasil bahwa faktor yang memiliki
pengaruh pada pelaksanaan universal precaution pada perawat adalah pengetahuan dan lama
kerja. Sedangakan fakktor jenis kelamin dan pendidikan tidak memiliki hubungan yang
signifikan terhadap pelaksanaan universal precaution. Perlunya peningkatan pengetahuan
tentang perawat tentang universal precaution melalui program pelatihan secara periodik.
Faktor eksternal juga perlu ditingkatkan antara lain supervisi dan evaluasi terkait pelaksa-
naan universal precaution.

Kata Kunci : Universal precaution, Perawat
ABSTRACT

The role of the nurse, one of which adala as a care provider or the provider of nursing ser-
vices have a risk of transmission of disease from the patient. The nurse in the ER is a nurse
with a high risk of exposure to disease transmission because the ER (emergency room) is
the first service provider when the patient entered the hospital. Universal Precaution is one
form of vigilance that must be implemented nurses and other health workers to reduce the
risk of disease transmission from patient to health worker or from health worker to patient.
Purpose: The purpose of this study as a operational research to identify factors that influence
the implementation of universal precaution by nurses in ER of RSUD RAA Soewondo Pati.
Results of this study will be used to expand the program in improving the implementation
of the Universal precaution nurses in RSUD RAA Soewondo Pati especially for nurses in
the ER. This research method used correlation design with cross sectional approach. The
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sampling technique used in this study is total sampling with a sample 20. The statistical
analysis used in this study is chi square. This study get the result that the factors that have
an influence on the implementation of universal precaution at the nurse is old knowledge
and work. While the fakktor gender and education did not have a significant relationship
to the implementation of universal precaution. Recommendation: the need to increase the
knowledge of nurses about universal precaution through periodic training programs. External
factors also need to be improved, among others, related to the supervision and evaluation
of the implementation of universal precaution.

Key Word : Universal Precaution, Nurse



LATAR BELAKANG

Resiko paparan penyakit atau penularan penyakit pada perawat sangat tinggi
dalam melaksanakan perannnya sebagai care provider.. Hal tersebut sesuai dengan
Potter dan Perry (2005) yang menyatakan bahwa perawat sangat beresiko terkena
infeksi karena daya tahan yang menurun terhadap mikroorganisme infeksius,
meningkatnya pajanan terhadap jumlah dan jenis penyakit yang disebabkan oleh
mikoorganisme dan prosedur invasif (Potter & Perry, 2005).

Depkes RI tahun 2005 menekankan upaya pencegahan paparan resiko penyakit
terhadap tenaga kesehatan yang dikenal sebagai Universal Precaution. Universal
Precaution merupakan upaya pencegahan penularan penyakit dari pasien ke tenaga
kesehatan dan sebaliknya. Lolok, Kusnato dan Subronto (2006) mengungkapkan
bahwa Universal precaution dikembangkan sejak AIDS dikenal, selain itu pasien
yang belum tentu terinfeksi dengan jelas harus dianggap menular. Petugas kesehatan
(dokter, dokter gigi, perawat dan tenaga kesehatan lain) beresiko terinfeksi sehingga
sangat penting mereka menerapkan universal precaution. Dari paparan tersebut maka
dapat disimpulkan bahwa tenaga kesehatan dalam sangat perlu menerapkan universal
precaution dalam menjalankan tugasnya untuk memperikan pelayanan kesehatan.
Penelitian yang dilakukan oleh Sigh (2015) dari Rush University Medical Center
menyatakan bahwa tenaga kesehatan sangat beresiko terhadap paparan infeksi. The
Society for Healthcare Epidemiology of America (SHEA) tahun 2015 mendelegasikan
bahwa perlu adanya kolaborasi yang baik untuk penanganan resiko infeksi pada
tenaga kesehatan sampai pada tahap micro level. Salah satu langkah tersebut adalah
pelaksanaan wuniversal precaution.

Beberapa penelitian telah dilakukan terkait perilaku tenaga kesehatan terutama
perawat dalam menjalankan universal precaution. Penelitian yang dilakukan
Nuruhuda, Mumpuni dan Suharyanto (2011) tentang analisis hubungan kepatuhan
perawat terhadap penerapan metode universal precaution di RSUD Pasar Rebo
didapatkan hasil bahwa 64% perawat tidak selalu menerapkan prosedur universal
precaution. Penerapan universal precaution oleh perawat salah satunya dipengaruhi
oleh pengetahuan perawat tentang universal precaution, hal ini sesuai dengan
pendapat Notoatmodjo (2007) yang menyatakan bahwa pengetahuan merupakan
dasar dari perilaku seseorang. Penelitian yang dilakukan Yulianti, Rosidah dan
Hariyono (2011) tentang hubungan tingkat pengetahuan perawat dengan penerapan
universal precaution pada perawat di bangsal rawat inap RS PKU Muhammadiyah
Yogyakarta didapatkan bahwa tingkat pengetahuan berhubungan dengan penerapan
universal precaution oleh perawat.

Fenomena di IGD RSUD RAA Soewondo pati dari hasil survey pendahuluan
mendapatkan beberapa temuan terkait pelaksanaan universal precaution yang
dilakukan oleh perawat. fasilitas untuk proteksi diri (APD) seperti sarung tangan,
tempat cuci tangan, dan masker sudah tersedia dengan baik. Dari perilaku perawat
terkait pelaksanaan universal precaution dilakukan observasi pada 8 perawat
yang sedang dinas, sebagian besar telah memakai sarung tangan saat melakukan
penanganan pasien terutama pada tindakan infasif sedangka terkait pemakaian
masker sebagian perawat (4 orang) jarang menggunakan ketika menghadapi pasien
kecuali untuk pasien yang secara klinis terlihat memiliki gangguan pernafasan. Dari
fenomena tersebut, maka perlu adanya peningkatan pelaksanaan universal precaution
pada perawat di IGD. Angka kejadian kecelakaan kerja yang salah satunya resiko
tertularnya perawat karena paparan infeksi belum tercatat secara jelas di RSUD
RAA Soewondo Pati.
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Universal Precautions merupakan upaya pencegahan penularan penyakit dari
pasien ke tenaga kesehatan dan sebaliknya (Depkes RI, 2005). Prinsip pencegahan
universal (Universal Precautions/UP) merupakan instrumen yang efektif untuk
melindungi dan mengurangi angka kejadian infeksi di rumah sakit (infeksi
nosokomial) pada tenaga kesehatan, pasien dan masyarakat (Yusran, 2006). Hal ini
didasari oleh penyebaran penyakit infeksius melalui medium darah. Pencegahan
utama terhadap penularan tersebut yaitu meminimalisasi kejadian kontak darah
antara pasien dengan tenaga kesehatan. Bagi tenaga kesehatan, prinsip Universal
Precautions yang dijalankan berupa penggunaan alat pelindung diri (sarung tangan,
apron, masker, kaca mata) dan penggunaan benda-benda tajam secara aman (jarum
suntik, pisau bedah, jarum jahit).

Pelaksanaan universal precaution merupakan bentuk perilaku yang harus
dilaksanakan oleh perawat maupun tenaga kwswhatan lain. Untuk meningkatkan
perilaku pelaksanaan universal precaution oleh perawat maka dalam penelitian
ini dianalisi faktor internal perawat sebagai predisposing factor dari pelaksanaan
universal precaution.

METODE

Jenis penelitian ini adalah penelitian dengan desain korelasional yang bertujuan
untuk mencari faktor internal yang berhubungan dengan pelaksanaan universal
precaution dengan pendekatan crossectional. Teknik sampling yang digunakan
dalam penelitian ini adalah total sampling dengan jumlah sampel sebanyak 20
orang perawat yang bekerja di IGD RSUD RAA Soewondo Pati. Uji statistic yang
digunakan adalah Chi Square.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Faktor Internal Perawat terkait Pelaksanaan Universal Precaution

Gambar 1
Distribusi faktor internal perawat dalam pelaksanaan universal precaution
Perawat di IGD RSUD RAA Soewondo Pati, Tahun 2015
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Laki-laki dan perempuan memiliki proporsi yang yang sama yaitu masing-
masing sebanyak 10 orang. Sebagian besar perawat memiliki pendidikan D3
Keperawatan dengan proporsi sebanyak 16 orang (80%). Sebagian besar memiliki
lama kerja sebagai perawat 5 tahun atau lebi dengan proporsi sebanyak 16 orang
(80%). Sebagian besar berpengetahuan baik dengan poporsi sebanyak 13 orang (65%).
Faktor-faktor yang dianalisis tesebut merupakan faktor predisposing terbentuknya
sebuah perilaku dari seseorang dalam hal ini. Notoatmodjo (2007) mengungkapkan
bahwa perilaku manusia di pengaruhi oleh 3 faktor yaitu faktor predisposing, faktor
enabling dan faktor reinforcing.

Gambar 2
Distribusi pelaksanaan universal precaution perawat di IGD RSUD RAA
Soewondo Pati, Tahun 2015
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Sebagaian besar memiliki perilaku pelaksanaan universal precaution yang baik
dengan proporsi sebanyak 11 orang (55%), yang memiliki pelaksanaan universal
precaution dalam kategori cukup sebanyak 7 orang (35%) dan tidak ada yang memiliki
pelaksanaan universal precaution dalam kategori kurang.

Variasi pendidikan pada responden memiliki kontribusi terhadap baiknya tingkat
pengetahuan yang berakibat pada pelaksanaan universal precaution oleh perawat IGD
RSUD RAA Soewondo Pati. Pada hasil penelitian pada responden yang memiliki
pelaksanaan universal precaution yang baik yang berpendidikan S.Kep dan Ners
seluruhnya memiliki pelaksanaan universal precaution yang baik. Hal ini didukung
dengan penelitian yang dilakukan oleh Putri (2011) yang menyatakan bahwa perawat
profesi memiliki peluang melakukan universal precaution lebih baik dari pada
perawat terampil (vokasi), dalam hal ini dipengaruhi oleh tingkat dan lama pendidikan
perawat. Penelitian lain yang mendukung adalah penelitian yang dilakukan oleh
Nurulhuda (2011) yang menyatakan bahwa pelaksanaan universal precaution secara
rata-rata baik pada perawat yang memiliki pendidikan pada tingkat profesi.

Faktor lain yang mendukung pelaksanaan universal precaution yang baik pada
responden adalah masa kerja dimana hal ini memiliki korelasi dengan pengalaman
kerja yang didapatkan responden. Pengalaman adalah suatu peristiwa yang dialami
seseorang. Masa kerja merupakan kurun waktu atau lamanya tenaga kerja bekerja
di suatu tempat. Menurut Brook (1974, dalam Azwar, 2009) menyatakan bahwa
suatu objek psikologis cenderung akan bersikap negatif terhadap objek tersebut
untuk menjadi dasar pembentukan sikap pengalaman pribadi haruslah meninggalkan
kesan yang kuat. Karena itu sikap akan lebih mudah terbentuk apabila pengalaman
pribadi tersebut dalam situasi yang melibatkan emosi, penghayatan, pengalaman akan
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lebih mendalam dan lama membekas. Perbedaanya terletak pada objek kerjanya,
pengalaman kerja menunjuk pada kualitas dan kuantitas objek tindakan di lapangan.

Pengetahuan meupakan fakto internal yang paling dekat dengan perilaku
pelaksanaan universal precaution. Notoatmodjo (2007) pengetahuan merupakan hasil
dari tahu, dan ini terjadi setelah orang melakukan pengindraan terhadap suatu obyek
tertentu. Pengindraan terjadi melalui panca indra manusia, yaitu penglihatan, pen-
dengaran, penciuman, rasa dan raba. Sebagian besar pengetahuan manusia diperoleh
melalui mata dan telinga. Pengetahuan dipengaruhi oleh faktor internal (pendidikan,
usia, dan pekerjaan) dan faktor eksternal (lingkungan dan social budaya).

Dari hasil analisis bivariate faktor yang memiliki hubungan yang signifikan
terhadap pelaksananan universal precaution adalah pengetahuan responden (pv
=0,007, OR=20) dan lama kerja (pv=0,013, OR=3,2). Sedangkan fakor yang lain
tidak memiliki hubungan yang signifikan terhadap pelaksanaan universal precaution
yaitu jenis kelamin (pv=0,178), pendidikan (0,403).

Dalam hal ini responden yang memiliki pengetahuan yang baik memiliki peluang
20 kali untuk melakukan pelaksanaan universal precaution yang baik dibandingkan
dengan responden yang memiliki pengetahuan yang kurang maupun yang cukup.
Pada responden yang memiliki lama kerja 5 tahun atau lebih memiliki peluang 3,2
kali lebih baik dibandingkan pada responden dengan lama kerja kurang dari 5 tahun.

Pengetahuan merupakan hasil tahu yang diperoleh sesorang setelah mengadakan
pengindraan terhadap suatu obyek tertentu, pengetahuan merupakan domain yang
sangat penting untuk terbentuknya tindakan seseorang (Notoatmodjo, 2007).
Dijelaskan juga bahwa pengetahuan dalam domain kognitif memiliki 6 tingkat
yaitu tahu (know) yaitu dapat diartikan sebagai keadaan seseorang mengingat materi
yang telah diperajari sebelumnya, memahami (comprehension) diartikan sebagai
suatu kemampuan untuk menjelaskan kembali secara benar tentang obyek yang
diketahui, aplikasi (aplication) diartikan sebagai kemampuan untuk menggunakan
materi yang telah dipelajari pada situasi atau kondisi riil (sebenarnya), analisis
(analisys) adalah suatu kemampuan untuk menjabarkan materi atau obyek ke dalam
komponen-komponen, tetapi masih dalam satu struktur organisasi tersebut dan masih
ada kaitannya satu sama lain, sintesis (syntesis) merupakan suatu kemampuan untuk
meletakkan atau menghubungkan bagian-bagian dalam suatu bentuk keseluruhan
yang baru, evaluasi (evaluation) berkaitan dengan kemampuan untuk melakukan
justifikasi atau penilaian terhadap suatu materi atau obyek. Dalam kaitan pelaksanaan
universal precaution, pengetahuan seseorang merupakan suatu dasar dari perilaku
sesorang, tingkat pengetahuan akan berakibat pada hasil dari perilaku atau gaya
hidup yang dilakukan. Hasil penelitian ini menjelaskan bahwa pengetahuan yang
didapat responden pada selama bekerja sebagai perawat mempengaruhi pelaksnaan
universal precaution. Lamanya kerja mempengaruhi paparan informasi yang akan
meningkatkan pengetahuan responden. Hal tersebut menjadi dasar terbentuknya
perilaku pelaksanaan universal precaution yang baik pada perawat.

Keterbatasan Penelitian

Keterbatasan dalam penelitian adalah terkait pelaksanaan universal precaution
tidak dilakukan observasi secara langsung oleh peneliti dan dalam pengukuran
pelaksanaan universal precaution dilakukan dengan kuesioner. Hal tersebut
berpeluang untuk terjadi bias data terkait pekasanaan universal precaution apakah
responden benar-benar melakukan sesuai apa yang dijawab dalam kuesioner.



SIMPULAN SARAN
Simpulan
Pengetahuan dan lama kerja merupakan faktor yang memiliki pengaruh

signifikan terhadap pelaksanaan universal precaution oleh perawat di IGD RSUD
RAA Soewondo Pati.

Saran

1. Perlu adanya program penyegaran pengetahuan perawat tentang universal
precaution di IGD RSUD RAA Soewondo Pati terutama pada perawat yang
memiliki masa kerja kurang dari 5 tahun

2. Untuk penelitian selanjutnya perlu adanya penelitian terkait faktor eksternal
yang mempengaruhi pelaksanaan universal precaution
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